Das metastasierte Magenkarzinom (First-line) in onkologischen Praxen
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Einleitung

Laut interdisziplindrer Leitlinien 2002 ist die Indikation zur Chemotherapie bei einem Magenkarzinom mit Fernmetastasen oder nach einer R2-
Resektion gegeben. Ein gebrauchliches Regime ist 5-FU/Folinsdure/Cisplatin (PLF)? Mit dieser Kombination kann eine Remissionsrate von 39% und ein
Gesamtiberleben von 9,7 Monaten erreicht werden (Phase I1).

Ziel des Projektes

Einhaltung von Therapie und Qualitdtsstandards durch Erfassung der eingesetzten Therapiemodalitdten unter besonderer Beriicksichtigung der
Implementierung innovativer Regime und Therapiestrategien

Ergebnisse

Dieses Projekt startete im Méarz 2004. 49 Praxen sind
beteiligt, 204 Patienten bisher auswertbar (von 344

gemeldeten).

Zum Zeitpunkt der Erstdiagnose lag das mediane Alter bei
64 Jahren (24-71 Jahre). 153 (75,0%) Patienten hatten

bereits eine metastasierte Erkrankung.

Patientencharakteristik vor Therapiebeginn

Gesamtiiberleben ab Therapiebeginn

Von 204 Patienten sind 139 (68,1%) Peatienten verstorben.
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18 Patienten hatten zum Zeitpunkt
des Therapiebeginns eine loka
fortgeschrittene Erkrankung, 186
wiesen eine Metastaserung auf
(47,1% Leber). 58 (28,4%)
Patienten hatten einen Allgemein-
zustand von 2 nach ECOG.
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Alle Therapien: OR 27,9%; NC 38,2% (Ansprechrate 66,1%)

Die TTP liegt bei 5,8; das Gesamtiiberleben bei 8,5 Monaten

(median).

Gesamtiiberleben - Alle Therapien im Projekt
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Uberleben in Monaten (Anzeige bis max. 3 Jahre)

Diskussion

Die Dokumentation und Auswertung der Daten zum Magenkarzinom zeigt
eindrucksvoll, dass die meisten Patienten (80%) mit einem Gewichtsverlust und
teilweise mit Schmerzen in die Praxen kommen. 75% der Patienten hatten zum
Zeitpunkt der Erstdiagnose bereits eine metastasierte Erkrankung.

Eine Ansprechrate von 66,1% und eine Uberlebenszeit von 8,5 Monaten sind
Ergebnisse aus der téglichen Praxis, vergleichbar sogar mit Ergebnissen aus Phase |-
Studien.

Aktuell publizierte Studien verwendeten neue Therapien, bestehend aus Oxaliplatin,
Capecitabin bzw. Docetaxel. Diese  Regime werden nun in diesem Projekt
berlicksichtigt.
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